Acciones para mejorar el servicio de dispensación de metadona en atención primaria by Millán Carrasco, Almudena et al.
ARTICLE IN PRESSwww.elsevier.es/ap
Atención Primaria
Aten Primaria. ]]]];](]):]]]–]]]0212-6567/$ - see
doi:10.1016/j.apr
Co´mo citar este
Aten Primaria. 2CARTA AL DIRECTORAcciones para mejorar el servicio
de dispensacio´n de metadona
en atencio´n primaria
Actions to improve the methadone dispensing
service in primary careSr. Director:Desde 1987, en Andaluc´ıa, el servicio de dispensacio´n
de metadona se oferta a trav es de los centros de
atencio´n primaria (CAP). Esto responde a una estrategia
de acercamiento de la red sanitaria a una poblacio´n que,
aunque presenta un estado de salud deteriorado, no accede
a los servicios sanitarios. El Programa de Tratamiento
con Metadona (PTM) pretende ofrecer una atencio´n integral
basada en una intervencio´n intersectorial. A pesar de
que este modelo es considerado una buena practica,
estudios recientes sen˜alan la mejora del servicio de
dispensacio´n como elemento cr´ıtico para la calidad asisten-
cial del PTM1. Nuestro estudio identiﬁco´ tanto areas2 como
acciones o propuestas para mejorar el servicio de
dispensacio´n de metadona en los CAP de Andaluc´ıa,
siguiendo el modelo de la European Foundation for Quality
Management (EFQM)3. Aqu´ı se presentan brevemente las
propuestas sen˜aladas.
Utilizamos el m etodo de consenso Delphi4 con 2 rondas de
entrevista mediante cuestionario administrado por correo
electro´nico a 39 profesionales con distintos perﬁles:
personal dispensador, prescriptor y responsables. Se midie-
ron la distribucio´n de propuestas segu´n criterios de la EFQM
y la prioridad de cada accio´n de mejora segu´n una matriz
multicriterio que cruzaba la puntuacio´n alcanzada en 2
escalas de valoracio´n: importancia (1 ¼ mı´nimo/
5 ¼ maximo) y factibilidad (1 ¼ mı´nimo/10 ¼ maximo.).
El consenso se analizo´ con la desviacio´n t´ıpica (DT) por
propuestas y por criterios (DT media).
Se identiﬁcaron 82 propuestas de mejora; presentaron una
mayor frecuencia las ligadas al criterio ‘‘pol´ıtica y estrategia’’
del modelo de la EFQM (28,05%), seguidas de las ligadas a
‘‘procesos’’ (20%) y a ‘‘personas’’ (19%). Las propuestas mejor
valoradas estan detalladas en la tabla 1. El mayor consenso sefront matter & 2009 Publicado por Elsevier Espan˜a, S.
im.2009.05.013
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importancia ¼ 0,78; DT media viabilidad ¼ 0,93). Le siguieron
las dimensiones de liderazgo (DT media importancia ¼ 0,66;
DTmedia viabilidad¼ 2,13) y personas (DT media importancia¼
0,85; DT media viabilidad ¼ 2,02). Las propuestas sobre
procesos consiguieron el menor consenso (DT media
importancia=0,98; DT media viabilidad ¼ 2,02), seguidas
de las de resultados en clientes (DT media importancia ¼
0,93; DT media viabilidad ¼ 2,19) y alianzas y recursos (DT
media importancia ¼ 0,92; DT media viabilidad ¼ 2,10).
La mayor puntuacio´n y el mayor consenso obtenidos en
la dimensio´n de pol´ıtica y estrategia ponen de maniﬁesto
que la mejora de la atencio´n pasa por cuidar la
implementacio´n de la ﬁlosof´ıa del PTM en los servicios de
dispensacio´n de metadona en AP. Desde el punto de vista
de profesionales y responsables del PTM, las acciones de
mejora de los procesos son menos urgentes (con desacuer-
dos importantes) que conseguir un liderazgo efectivo en AP.
Este liderazgo debe consolidar debidamente una pol´ıtica de
alianzas dentro de la red sanitaria (mayor consenso) y con la
red social y desarrollar estrategias para que el personal
conozca sus funciones y tenga formacio´n para desempen˜ar
su rol1.Financiacio´n
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Tabla 1 Propuestas de mejora mejor valoradas
Importancia Factibilidad
Propuestas de mejora Dimensio´n
segu´n la EFQM
Media DT Media DT
Protocolo para seguimiento en casos de embarazo Pol´ıtica y
estrategia
4,82 0,31 8,36 1,04
Protocolo con centros hospitalarios Pol´ıtica y
estrategia
4,67 0,48 8,12 1,51
Deﬁnicio´n clara y uniﬁcada de los objetivos del programa en todos los niveles Liderazgo 4,61 0,60 7,73 1,72
Protocolo de comunicacio´n y coordinacio´n con los m edicos de AP Pol´ıtica y
estrategia
4,59 0,56 7,56 1,43
Formacio´n en capacidades sociales para afrontar situaciones de crisis o
conﬂicto
Personas 4,55 0,55 7,30 1,71
Deﬁnir, de forma clara y consensuada, el papel del personal dispensador en el
programa
Personas 4,48 0,66 7,91 1,87
Protocolo para situaciones de conducta agresiva hacia el personal
dispensador
Pol´ıtica y
estrategia
4,48 0,75 7,67 1,72
Elaboracio´n de un plan de formacio´n integral en dependencias a las drogas y
adicciones para personal de AP encargado del PTM
Personas 4,48 0,66 7,18 1,94
Protocolo con centros penitenciarios (entradas/salidas de prisio´n) Alianzas y
recursos
4,48 0,62 7,12 1,98
Protocolo para derivacio´n de pacientes entre centros de dependencias a las
drogas
Alianzas y
recursos
4,45 0,66 8,45 1,20
Protocolo con salud mental Pol´ıtica y
estrategia
4,61 0,53 7,36 2,03
AP: atencio´n primaria; DT: desviacio´n t´ıpica; EFQM: European Foundation for Quality Management; PTM: Programa de Tratamiento con
Metadona.
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